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Objetivo: Verificar o efeito da cafeína sobre o tempo limite (Tlim) em teste de esteira. 
Métodos: Oito sujeitos do sexo masculino entre 18 e 30 anos foram avaliados perante três 
intervenções: cafeína, placebo e controle. O Tlim foi considerado o tempo máximo de esforço 
na velocidade correspondente ao limiar anaeróbio determinado em esteira. Resultados: Tlim 
mostrou-se significativamente maior durante o protocolo com suplementação de cafeína em 
comparação aos protocolos placebo e controle. Conclusão: Pode-se concluir que a utilização 
da cafeína apresentou efeito positivo sobre o desempenho aeróbio na variável Tlim. 
 




Objective: To verify the effect of caffeine on time limit (Tlim) in treadmill test. Methods: 
Eight male subjects between 18 and 30 years old were evaluated for three interventions: 
caffeine, placebo and control. Tlim was considered the maximum effort time in the velocity 
corresponding to the anaerobic threshold determined in treadmill. Results: Tlim was 
significantly higher during the protocol with caffeine supplementation compared to placebo 
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and control protocols. Conclusion: It can be concluded that the use of caffeine had a positive 
effect on the aerobic performance in the Tlim variable. 
 
Key-words: Aerobic training; Time Limit; Anaerobic Threshold 
 
1   INTRODUÇÃO 
O desenvolvimento de performance no exercício físico através do uso de recursos 
ergogênicos é algo muito estudado atualmente. A palavra “ergogênico” provem do grego, na 
qual ergon significa trabalho e gennan, produção. Fazendo uma alusão lógica à produção de 
trabalho, de esforço, principalmente dentro do exercício, acrescentando a ideia de melhora no 
desempenho (ALVES, 2002). Dessa forma, suplementos nutricionais têm sido utilizados 
como forma de retardar a fadiga por meio de seu efeito ergogênico (APPLEGATE, 1999). 
Neste sentido, podemos classificar os recursos ergogênicos em cinco categorias: nutricionais, 
farmacológicos, fisiológicos, psicológicos e biomecânicos (ALVES, 2002). Dentre tais 
recursos, um que se observa grande investigação atualmente é a cafeína (VAZ, 2016; 
SPRIET, 1995), classificada como recurso farmacológico (ALVES, 2002).  
A cafeína é uma droga classificada como metilxantina, sem valor nutricional, e 
lipossolúvel. Essa substância pode ser encontrada em diversos produtos de alto consumo 
mundial como o guaraná, o chocolate, o mate, entre outros, sendo uma das drogas mais 
consumidas do mundo (VAZ, 2016; ANNUNCIATO et al., 2009). Seu uso se diferencia pelo 
seu potente efeito no sistema nervoso central (ALTIMARI et al., 2006) e, por isso, tem sido 
amplamente estudada e relacionada com um possível efeito ergogênico em diferentes 
modalidades de exercício físico. A cafeína tem sua ação caracterizada pelo aumento do poder 
de contração dos músculos esqueléticos e cardíaco, resultando assim em melhor desempenho 
(THEIN et al., 1995; MARTINS, 2011; ASTORINO et al., 2011). 
 Com relação ao desempenho aeróbio e o possível efeito positivo da cafeína sobre o 
mesmo, se faz necessário o entendimento de que a resistência aeróbia se refere ao fato da 
capacidade do organismo em realizar trabalho por longa duração e enfrentar fadiga que é 
induzida pelo sistema aeróbio (BOMPA, 2005). A capacidade aeróbia pode ser determinada 
por meio do tempo limite (Tlim), que corresponde ao tempo em que o sujeito consegue 
suportar uma carga pré-estabelecida até o limite da fadiga (RIBEIRO et al., 2008). Ainda na 
avaliação de desempenho aeróbio, devemos entender que o conceito de limiar anaeróbio nos 
diz que:acima de determinada intensidade de exercício, o desequilíbrio entre o aporte e a 
utilização de oxigênio pelas células musculares metabolicamente ativas (os autores utilizaram 
o termo “anaeróbio”, referindo-se a hipóxia muscular, para indicar este aporte insuficiente de 
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oxigênio aos músculos ativos) limita o metabolismo energético oxidativo (MARQUEZI, 
2006). 
 Diversos estudos investigaram o efeito positivo da cafeína sobre o desempenho 
aeróbio de atletas ou indivíduos treinados em modalidades aeróbias (GRAHAM; SPRIET, 
1995; COX et al., 2002; COSTILL et al., 1998; IVY et al., 1979). Tais estudos avaliaram 
principalmente o tempo até exaustão em ciclo ergômetro, porém a discrepância entre doses 
utilizadas e efeitos avaliados ainda é grande, avaliando geralmente intensidades relativas ao 
consumo máximo de oxigênio e, em determinados casos, sem grupo controle, e mais 
pesquisas são necessárias para colaborar com a discussão sobre o tema. Assim, o objetivo do 
presente estudo foi investigar os efeitos da suplementação de cafeína sobre o desempenho 
aeróbio através do tempo limite realizado na velocidade de corrida correspondente ao segundo 
limiar anaeróbio. 
O presente estudo tem como hipótese o possível efeito ergo gênico que a cafeína irá 
produzir sobre o tempo limite dos sujeitos avaliados, sendo este tempo limite de maior 
durabilidade, representando melhor desempenho. 
 
2   MATERIAIS E MÉTODOS 
2.1 PARTICIPANTES 
A amostra do estudo foi composta por 8 homens jovens e saudáveis, com idade entre 18 e 
30 anos, índice de massa corporal (IMC) considerado eutrófico entre 18,5 e 24,9 kg/m² e 
massa corporal entre 75 e 85 kg. Todos os sujeitos foram convidados e aqueles que aceitaram 
participar de forma voluntária assinaram um termo de consentimento livre e esclarecido 
previamente às avaliações. O estudo foi aprovado pelo Comitê de Ética em pesquisa da 
Escola Superior de Educação Física da Universidade Federal de Pelotas sob número de 
CAAE: 61069416.8.0000.5313. A caracterização da amostra está descrita na Tabela 1. 
Foram incluídos no estudo sujeitos fisicamente ativos, com o mínimo de 150 minutos de 
atividade semanal, que não consumiam mais que 100 mg de cafeína diária durante o mínimo 
de um mês antes da participação no experimento (CAMPBELL et al., 1998), avaliado através 
de um recorda tório alimentar, e que não possuíssem histórico de doenças cardiovasculares, 
endócrinas, metabólicas e/ou neuromusculares, avaliadas por meio de uma anamnese. Ainda, 
foram excluídos do estudo aqueles sujeitos considerados fisicamente ativos, mas que não 
praticassem exercício aeróbio. 
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Tabela 1. Dados de caracterização da amostra.  
Variáveis Média ± DP 
Idade (anos) 26,6 ± 3,7 
Massa corporal (kg) 82,2 ± 3,6 
Estatura (cm) 176,7 ± 7,8 
IMC 26,4 ± 1,7 
Gordura corporal (%) 15,0 ± 4,3 
FCrep (bpm) 63 ± 8 
Velfinal (km.h
-1) 13,3 ± 1,4 
Nota: IMC = índice de massa corporal; FCrep = frequência cardíaca de repouso; Velfinal = velocidade final do 
teste incremental. 
 
2.2  DELINEAMENTO DO ESTUDO 
O presente estudo caracteriza-se como um ensaio cruzado randomizado. Os 
participantes realizaram cinco sessões de coleta de dados. A primeira sessão foi realizada para 
assinatura do TCLE, aplicação da anamnese e recordatório alimentar, medidas de 
caracterização da amostra e familiarização dos indivíduos com a esteira. Na segunda sessão 
foi realizado o teste incremental em esteira para determinação do limiar anaeróbio. Na 
sequência, foram realizadas três sessões correspondentes ao protocolo experimental, de forma 
randomizada, na qual foram mensurados o Tlim na velocidade correspondente ao limiar 
anaeróbio, frequência cardíaca (FC) final e índice de esforço percebido (IEP), nas três 
situações experimentais: a) cafeína; b) placebo; c) controle, aplicadas de forma duplo-cego. 
As sessões foram realizadas de forma randomizada com intervalo de sete a dez dias, 
necessários para o washout da cafeína.  
 
Familiarização e Caracterização da Amostra. Foram  realizadas medidas de massa corporal e 
estatura dos indivíduos através de uma balança digital (WELMY, Santa Bárbara d’Oeste, 
Brasil) e um esta diômetro manual acoplado a mesma. Após, foram mensuradas sete dobras 
cutâneas (triciptal, subescapular, peitoral, axilar-média, supra-ilíaca, abdominal e coxa) com 
um plicômetro (Innovare 2, CESCORF, Porto Alegre, Brasil). A partir destes dados foi 
estimada a densidade corporal através do protocolo de dobras cutâneas proposto por Jackson 
& Pollock (1978) e a composição corporal foi calculada utilizando a fórmula de Siri (1993). 
Além disso, os sujeitos foram familiarizados com a esteira. 
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Teste incremental em esteira e determinação do limiar anaeróbio. Foi realizado teste 
incremental máximo em esteira para determinação da velocidade correspondente ao limiar 
anaeróbio. O teste foi iniciado com um aquecimento na velocidade de 5,4 km.h-1 durante 3 
min.Após, a velocidade foi aumentada para 8 km.h-1 com subsequentes incrementos na 
velocidade de 1 km.h-1 a cada 2 min até a exaustão. O teste foi interrompido voluntariamente 
pelo sujeito através de um sinal manual. A FC foi coletada através de um cardio 
frequencímetro Polar (FT1, Polar, Kempele, Finlândia) a cada 30 segundos ao longo do 
teste.O limiar anaeróbio foi determinado através do método do ponto de deflexão da 
frequência cardíaca (CONCONI et al., 1982). Os pontos correspondentes foram determinados 
por dois fisiologistas experientes e independentes, e no caso de discordância entre ambos, um 
terceiro fisiologista foi solicitado. 
 
Protocolos experimentais. O protocolo experimental, independente da situação (cafeína, 
placebo ou controle) consistiu em corrida na esteira na velocidade correspondente ao limiar 
anaeróbio durante o maior tempo possível executado pelo sujeito até a sua exaustão, com uso 
de cardiofrequencímetro. Os participantes iniciaram os protocolos com um aquecimento 
padrão de 3 min na velocidade de 5,4 km.h-1.A seguir, a velocidade correspondente ao limiar 
anaeróbio foi fixada na esteira e o Tlim foi contabilizado. No protocolo experimental com a 
suplementação de cafeína, a mesma foi administrada na forma de cápsula, 30 minutos antes 
da execução do protocolo com a dosagem de 6 mg.kg-1 de massa corporal, compactuando com 
o preconizado por Golstein et al. (2010). No protocolo com a ingestão da cápsula de placebo 
(maltodextrina), a mesma também foi administrada 30 minutos antes do protocolo 
experimental. Na sessão controle, os sujeitos apenas realizaram o protocolo experimental, sem 
ingestão de placebo ou cafeína. As sessões foram realizadas de modo duplo-cego, sem que o 
avaliador nem os sujeitos soubessem qual das sessões experimentais estavam sendo 
realizadas, exceto na sessão controle.Ao final do protocolo, em todas as sessões, foram 
anotados o Tlim e a FC final e, após 30 minutos, o IEP através da escala modificada de Borg, 
com pontos de 0 a 10 (McGuigan e Foster, 2004). 
 
2.3  ANÁLISE ESTATÍSTICA 
 Os dados são apresentados por meio de média  desvio padrão (DP). O teste de 
Shapiro-Wilk  foi realizado para verificar a normalidade dos dados. ANOVA para medidas 
repetidas foi utilizada para comparar as variáveis entre os protocolos, com post-hoc LSD. Os 
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dados foram  processados no programa estatístico SPSS vs. 20.0 e um  de 5% foi adotado 
para todas as análises. 
 
3   RESULTADOS 
A variável Tlim mostrou-se significativamente maior durante o protocolo 
experimental na situação com a suplementação de cafeína em comparação aos protocolos 
placebo e controle, que não apresentaram diferença entre eles. Com relação as variáveis FC 
final e IEP, ambos os protocolos não apresentaram diferença estatisticamente significativa 
entre eles (Tabela 2). 
 
Tabela 2. Comparação do tempo limite, frequência cardíaca final e índice de esforço percebido após protocolos 
experimentais com cafeína, placebo e controle (média ± DP). 
Variáveis Cafeína Placebo Controle Sig. 
Tlim(seg) 723,13 ± 312,66a 649,13 ± 277,80b 521,88 ± 181,36b p = 0,009 
FCfinal (bpm) 187 ± 10 187 ± 9 185 ± 7 p = 0,364 
IEP 7 ± 2 7 ± 2 8 ± 2 p = 0,527 
Nota: Tlim = tempo limite; FCfinal = frequência cardíaca final; IEP = índice de esforço percebido. Letras 
diferentes representam diferença estatisticamente significativa. 
 
4    DISCUSSÃO 
Os resultados do presente estudo demonstraram que a suplementação de cafeína teve 
efeito positivo no desempenho do exercício aeróbio, sendo observado maior tempo de 
execução da corrida na intensidade de limiar anaeróbio quando comparado com as situações 
placebo e controle. Ainda, pode-se observar que a suplementação de cafeína não teve efeito 
sobre a FC e o IEP, resultados esses favoráveis em relação ao desempenho, tendo em vista 
que a elevação da FC poderia acarretar em uma desistência antecipada no protocolo, e o IEP 
elevado poderia indicar maior cansaço ao realizar o protocolo com a cafeína. 
Os resultados do presente estudo corroboram a hipótese de que a cafeína retardaria a 
fadiga central e periférica, também aumentando o poder de contração dos músculos 
esqueléticos e cardíaco, consequentemente aumentando o desempenho (THEIN et al., 1995; 
MARTINS, 2011; ASTORINO et al., 2011). Deste modo, as presentes descobertas vão ao 
encontro de alguns estudos, como o de Berglund e Hemmingson (1982), que avaliaram nove 
homens e cinco mulheres treinados, utilizando a mesma dose por kg de peso do presente 
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estudo (6 mg) e verificaram melhora significativa no desempenho de corrida sob altitude tanto 
para baixa(11,5 km.h-1), quanto alta(23,1 km.h-1) intensidade quando comparado a utilização 
de placebo. Costill et al. (1978) também verificaram melhora significativa em indivíduos 
treinados no tempo de desempenho e no IEP, quando utilizada 330 mg de cafeína em 
cicloergômetro a 80% do consumo máximo de oxigênio até a exaustão em comparação ao 
placebo. Ainda com indivíduos treinados, Graham e Spriet (1991) também verificaram 
aumento significativo no tempo de desempenho até a exaustão nos dois ergômetros analisados 
(corrida em esteira e cicloergômetro) até a exaustão com 85% do consumo máximo de 
oxigênio, quando utilizados 9mg por kg de massa corporal também comparando o uso ao 
placebo. Os mesmos autores verificaram em outro estudo (Graham e Spriet, 1995) que a 
corrida em esteira até a exaustão a 85% do consumo máximo de oxigênio com 3, 6 e 9 mg.kg -
1 de cafeína, e o aumento no desempenho foi significativo tanto com 3 quanto 6 mg. Mais 
uma vez podemos notar a importância do nosso estudo quando atemos ao fato da utilização de 
um grupo controle, muitas vezes dispensado nos estudos anteriores. 
Em protocolos de campo, estudos foram realizados com o intuito de determinar o 
efeito ergogênico da cafeína em corridas, tanto de curta, média ou longa distância. Azevedo et 
al. (2004) avaliaram o desempenho em teste de 3200 m utilizando 5 mg.kg-1 de cafeína. Os 
resultados demonstraram que, em 11 dos 12 atletas analisados, houve melhora no tempo para 
realização do teste comparado a quando os atletas não utilizaram a droga. Mendes et al. 
(2013) também verificaram melhora em atletas após a administração da mesma dose de 
cafeína em nove triatletas durante corrida de 5000 m comparado aos mesmos atletas quando 
consumiam placebo. 
Em sujeitos fisicamente ativos, o estudo de Fonseca et al. (2014) avaliou oito mulheres 
quanto à velocidade de corrida referente a intensidade do primeiro limiar ventilatório, 
mediante dois testes incrementais sob as condições de placebo e cafeína. Foram utilizados 5 
mg.kg-1 da droga. Os autores observaram que tanto na velocidade de corrida quanto na FC, 
foram observadas diferenças significativas quando utilizada a suplementação com cafeína, 
sendo ambas maiores nesta situação, ao contrário do presente estudo, a intensidade foi mais 
baixa e a suplementação foi realizada no teste máximo. Nosso estudo realizou o teste máximo 
sem a suplementação, para garantir a mesma velocidade em todos os protocolos 
experimentais, e avaliou a Tlim, FC final e IEP em protocolo em esteira contínuo realizado  
na intensidade associada ao limiar anaeróbio. 
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Parece que tanto a dosagem quanto o tempo entre o consumo e a realização do 
protocolo foram adequados no presente estudo, o qual se baseou na preconização de Goldstein 
et al. (2010). Parâmetros como a FC, que podem também ser utilizados como marcadores de 
saúde, não sofreram  alterações significativas ao final dos protocolos, de mostrando segurança 
quanto a utilização da droga, uma vez que a dosagem utilizada se mostra segura. Ainda, o 
IEP, que é uma variável referente ao quão intenso o indivíduo percebe o exercício, não 
apresentou diferença entre os protocolos, demonstrando que a suplementação de cafeína 
aumentou o desempenho de Tlim, com semelhante percepção do esforço, o que favorece a 
performance. 
Uma análise positiva do nosso estudo foi a diferenciação entre três grupos 
experimentais, sendo um deles controle, o qual permite o estudo experimental de uma 
variável por vez, servindo para analisar cuidadosamente os efeitos de determinada droga 
(neste caso a cafeína). Ou seja, não recebendo nenhuma intervenção, servindo também como 
referencia padrão para as variáveis utilizadas. Utilizando também o método duplo-cego, 
conseguimos evitar ainda mais tendenciosidade na pesquisa 
Algumas variáveis poderiam ter sofrido maior alteração caso o número de sujeitos 
avaliados fosse maior, porém as pesquisas com sujeitos atletas ou fisicamente ativos se 
mostraram semelhantes com a relação ao número de sujeitos avaliados nas pesquisas. Mais 
estudos são necessários para investigar outras variáveis e os efeitos fisiológicos da cafeína 
sobre elas. 
 
4   CONCLUSÃO 
Pode-se concluir que a utilização da cafeína apresentou efeito positivo sobre o 
desempenho aeróbio na variável Tlim, considerada significativa para o desempenho, com 
semelhantes valores de IEP e FC. 
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